Equine assisted therapy - the clients\u27 experience and perception by Kregar, Anka
UNIVERZA V LJUBLJANI 
ZDRAVSTVENA FAKULTETA 
DELOVNA TERAPIJA, 1. STOPNJA 
Anka Kregar 
TERAPIJA S POMOČJO KONJA - IZKUŠNJE IN 
DOŢIVLJANJE UPORABNIKOV 
diplomsko delo 
EQUINE ASSISTED THERAPY - THE CLIENTS' 
EXPERIENCE AND PERCEPTION  
diploma work 
Mentorica: viš. pred. dr. Alenka Oven 




Najprej bi se ţelela zahvaliti mentorici viš. pred. dr. Alenki Oven za strokovno pomoč in 
usmerjanje pri pisanju diplomskega dela. 
Zahvaljujem se pred. dr. Katarini Galof za recenzijo diplomskega dela. 
Velika zahvala gre Konjeniškemu klubu Strmol, še posebej vodji terapij s pomočjo konja, 
ki mi je omogočila izvesti raziskavo z udeleţenci terapij. Prav tako se lepo zahvaljujem 
vsakemu posameznemu intervjuvancu in njihovim staršem. Hvala za vaše zaupanje, čas ter 
pripravljenost sodelovati v moji raziskavi. 
Zahvaljujem se tudi svoji druţini in prijateljem, ki so me potrpeţljivo bodrili in verjeli 




Uvod: Terapija s pomočjo konja je namenjena izboljšanju zdravja in splošnega počutja 
oseb s prirojeno ali pridobljeno telesno ali duševno motnjo. Terapija s pomočjo konja in 
interakcija oseb s posebnimi potrebami s konjem krepi in/ali izboljšuje motorične, 
procesne in socialno-interakcijske spretnosti ter njihovo samopodobo. Osebam s posebnimi 
potrebami omogoča aktiven ţivljenjski slog, enakovredne moţnosti na vseh področjih 
človekovega delovanja in višjo kakovost ţivljenja. Namen: Ţeleli smo ugotoviti, kako 
terapijo s pomočjo konja doţivljajo uporabniki  osebe s posebnimi potrebami, kako 
tovrstna terapija vpliva na njihovo fizično, psihološko in socialno delovanje ter kako se 
učinki odraţajo v izvajanju vsakodnevnih aktivnosti. Metode dela: V kvalitativni raziskavi 
smo izvedli pet polstrukturiranih intervjujev z osebami s posebnimi potrebami, ki se 
udeleţujejo terapij s pomočjo konja v Konjeniškem klubu Strmol. Intervjuje smo z 
njihovim dovoljenjem posneli, dobesedno prepisali in nato kvalitativno vsebinsko 
analizirali. Rezultati: Udeleţenci v raziskavi doţivljajo terapijo s pomočjo konja kot 
ugodje, občutek letenja, kjer odmislijo vsakodnevne skrbi in pridobijo energijo. Konj je 
njihov prijatelj, učitelj, terapevt in motivator ter jim pomeni sprostitev, fizično aktivnost in 
okupacijo. Vsi udeleţenci so zaradi vključevanja v terapije s pomočjo konja opazili 
izboljšanje motoričnih spretnosti ter pridobili samozavest in zaupanje v svoje sposobnosti. 
Omenili so še izboljšanje na socialnem področju, saj pogosteje komunicirajo in občutijo 
večjo sprejetost v druţbi. Te pridobitve vplivajo na njihovo samostojnejše in učinkovitejše 
izvajanje osnovnih in širših dnevnih aktivnosti ter na motiviranost za opravljanje 
vsakodnevnih aktivnosti. Razprava in zaključek: Udeleţenci se pri terapijah s pomočjo 
konja prijetno počutijo ter zaznavajo pozitivne učinke na fizičnem, psihološkem in 
socialnem področju, izboljša pa se tudi njihovo izvajanje vsakodnevnih aktivnosti. V 
Sloveniji bi bilo treba vključevanje konja v delovnoterapevtsko obravnavo bolje raziskati 
in nuditi strokovna izobraţevanja ter prenesti znanje v prakso. Tako bi bila tovrstna 
obravnava dostopna več uporabnikom. 
Ključne besede: terapevtsko jahanje, osebe s posebnimi potrebami, vsakodnevne 




Introduction: Equine assisted therapy is intended to improve the health and general well-
being of people with a congenital or additionally acquired physical or mental disorder. 
Equine assisted therapy and the interaction between people with special needs and horses 
strengthen and/or improve the self-image of these people and their motor, process, and 
social interaction skills. Such therapy enables an active lifestyle and equal opportunities in 
all areas of human activity, as well as increases the overall quality of life of people with 
special needs. Purpose: We wanted to determine how equine assisted therapy is 
experienced by the clients, or people with special needs, and how it affects their physical, 
psychological, and social functions, and also how the effects are reflected in the 
performance of their daily activities. Methods: As part of our qualitative research, we 
conducted five semi-structured interviews with people with special needs, who regularly 
participate in equine assisted therapies at the Strmol Equestrian Club. With their 
permission, we recorded, literally transcribed, and then qualitatively analyzed the 
interviews in terms of content. Results: The participants experience equine assisted 
therapy as a particular kind of pleasure, a feeling of flying, where they brush aside daily 
concerns and boost their energy. The horse is their friend, teacher, therapist, and motivator; 
and signifies relaxation, physical activity, and occupation for them. Due to their 
participation in equine assisted therapy, all of the clients noticed an improvement in motor 
skills, a boost of self-confidence, and improved trust in their own abilities. They also 
mentioned improvements in the social area, as they communicate more frequently and feel 
more accepted by society. Such achievements have a great impact on the independent and 
efficient performance of their basic and instrumental activities of daily living as well as the 
motivation to carry them out in the first place. Discussion and conclusion: Participants in 
equine assisted therapies feel nice and perceive positive effects in the physical, 
psychological, and social areas, also they experience an improvement in the performing of 
their daily activities. In Slovenia, equine assisted occupational therapy should be better 
researched; also additional professional training should be offered to put the acquired 
knowledge into practice. As a result, this type of treatment would become accessible to 
more clients. 
Keywords: equine assisted therapy, people with special needs, daily activities, 
occupational therapy.   
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SEZNAM UPORABLJENIH KRATIC IN OKRAJŠAV 
APK Aktivnosti s pomočjo konja 
APŢ Aktivnosti s pomočjo ţivali 
CP Cerebralna paraliza 
DS Downov sindrom 
INT Intervjuvanec/ka 
KK Konjeniški klub 
MAS Motnje avtističnega spektra 
MS Multipla skleroza 
ODA 
PP 
Osnovne dnevne aktivnosti 
Posebne potrebe 
ŠDA Širše dnevne aktivnosti 
TPK Terapija s pomočjo konja 
TPŢ Terapija s pomočjo ţivali 





Ţivali imajo pomembno vlogo v posameznikovem ţivljenju oz. današnji druţbi. S svojo 
prisotnostjo vzbudijo veselje in srečo posamezniku, druţini ali skupnosti, zato mnogo 
lastnikov dojema ţival kot druţinskega člana ali prijatelja. Človeku dajejo občutek 
zadovoljstva, ugodja in varnosti (Risley-Curtiss et al., 2011), saj boţanje ţivali zniţuje 
raven stresnih hormonov (Sterman, Bussert, 2020). 
Ţivali nudijo pomembno druţbeno podporo, ker lahko razvijejo, olajšajo, izboljšajo ali 
obnovijo odnose med ljudmi. Razne študije dokazujejo, da imajo ţivali na delovnem mestu 
pozitiven učinek na izboljšanje odnosov med zaposlenimi, večjo produktivnost in blaţenje 
stresnih situacij. Osebe, ki imajo hišne ljubljenčke, so sposobnejše in učinkovitejše pri 
opravljanju vsakodnevnih aktivnosti (Sterman, Bussert, 2020). 
Interakcija človek-ţival je svojevrstna, globoka in vzajemno koristna, saj pomembno 
pozitivno vpliva na zdravje ter dobro počutje posameznika in ţivali (Sterman, Bussert, 
2020). Vse ţivali je treba spoštovati kot tudi njihovo naravo in z njimi vzpostaviti ustrezen, 
plemenit odnos (Pečar, 2017). 
Osebe s posebnimi potrebami (v nadaljevanju PP) so osebe z motnjami v duševnem 
razvoju, slepi in slabovidni, gluhi in naglušni, osebe z govorno-jezikovnimi motnjami, 
gibalno ovirane osebe, dolgotrajno bolne, osebe s primanjkljaji na posameznih področjih 
učenja, osebe z avtističnimi motnjami ter osebe s čustvenimi in vedenjskimi motnjami 
(ZUOPP  Zakon o usmerjanju otrok s posebnimi potrebami, 2. člen). Prilagojeni šport ali 
rekreacija osebam z določenimi omejitvami omogoča aktivni ţivljenjski slog oz. moţnost 
vključevanja v športne aktivnosti. Pozitivni učinki na telo in um, ki jih nudi prilagojeni 
šport, osebam s PP omogočajo višjo kakovost ţivljenja (Wittmannová, 2018). 
1.1 Teoretična izhodišča 
Na svetu se okoli 15 % populacije spopada z določeno motnjo, zato se zanje uveljavljajo 
različne oblike pomoči (WHO  World Health Organization, 2020). Terapija s pomočjo 
ţivali je v tujini pogosto uporabljena (Jones et al., 2018), priznavajo jo terapevti in 
uporabniki, ki verjamejo, da tako uspešnih rezultatov brez pomoči ţivali ne bi dosegli. 
Uporabnike ob prisotnosti ţivali prevzame pristna radost (Walsh, 2009), z njimi naveţejo 
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globlji stik in jim zaupajo, zato postanejo bolj odprti in pripravljeni sodelovati ter se 
pogovarjati s terapevtom o lastnih teţavah (Sterman, Bussert, 2020). 
Winston Churchill je nekoč dejal: »There is something about the outside of a horse that is 
good for the inside of a man.« oz. v slovenščini: »Nekaj je na zunanjosti konja, kar godi 
notranjosti človeka.« Konj je sposoben razumevanja in varovanja ljudi, kar je njegova 
čudovita lastnost. Občuti sproščenost, veselje, zaskrbljenost, ţalost ali razburjenost osebe 
ob njem (Bordjan, 2010). Preko interakcije s konjem se oseba s PP laţje sprejema in se 
dojema na pozitivnejši način (Martin et al., 2019). 
Konj je vir energije za vsakega ljubitelja te imenitne ţivali. S terapijo s pomočjo konja so 
lahko uporabniki kljub motnji športno dejavni, čeprav morda nikoli niso pomislili, da bi 
lahko sedeli na tako mogočni ţivali (Bordjan, 2010). Z jahanjem in skrbjo za konja se 
razvijajo uporabnikove motorične, procesne in socialno-interakcijske spretnosti (White- 
Lewis, 2019). 
1.1.1 Terapija in aktivnosti s pomočjo ţivali 
Aktivnosti s pomočjo ţivali (v nadaljevanju APŢ; ang. Animal Assisted Activity – AAA) 
in terapija s pomočjo ţivali (v nadaljevanju TPŢ; ang. Animal Assisted Therapy – AAT), 
ki postajata vedno bolj cenjeni in iskani, predstavljata dva različna pojma. TPŢ je 
terapevtska uporaba ţivali v dopolnilni obliki rehabilitacije uporabnikov z akutnimi ali 
kroničnimi boleznimi. Usmerjena je v specifičen cilj (Calcaterra et al., 2015) in v krepitev 
uporabnikovega fizičnega, socialnega, čustvenega ter miselnega delovanja (White-Lewis, 
2019). TPŢ se lahko izvaja individualno, v skupini ali z druţino uporabnika pod vodstvom 
usposobljenih terapevtov z ustrezno izobrazbo (Marinšek, Tušak, 2007). V TPŢ se lahko 
vključuje izšolanega konja, psa, mačko, ptiča, ribo, hrčka, morskega prašička, zajca, kozo, 
ovco, kokoš, kravo in delfina (Çakıcı, Kök, 2019; Marinšek, Tušak, 2007). Največkrat se v 
TPŢ uporabljata pes in konj (Çakıcı, Kök, 2019). Poleg doseganja zastavljenih ciljev 
usposobljeni terapevti dokumentirajo celotno obravnavo (izbrane metode, pripomočke 
ipd.) in vrednotijo vsako posamezno obravnavo s standardnimi ocenjevanji oz. merijo 
učinke z opazovanjem in beleţenjem stanja ter napredka (Calcaterra et al., 2015). 
APŢ so manj formalne, bolj spontane (Calcaterra et al., 2015) in namenjene druţenju, 
izobraţevanju, igri, rekreaciji, krepitvi samospoštovanja ter zmanjšanju čustvenih in 
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vedenjskih teţav (White-Lewis, 2019; Llambias et al., 2016). APŢ vodijo vodniki ţivali ne 
glede na izobrazbo, torej ni nujno potrebna strokovna oseba, a potrebujejo ustrezno 
usposabljanje. V pomoč so jim prostovoljci (Jones et al., 2018). Pri APŢ za razliko od TPŢ 
učinkov ne beleţijo, cilji niso ovrednoteni niti opredeljeni, ţelijo pa doseči občutek ugodja 
in sproščenosti ter zvišati notranjo motivacijo (Calcaterra et al., 2015). APŢ lahko izvajajo 
lastniki psov ali mačk, ki prostovoljno obiskujejo domove starejših občanov, bolnišnice 
ipd. (Jones et al., 2018). Pri APŢ se z udeleţenci večinoma izvajajo podobne aktivnosti, 
medtem ko se je pri TPŢ treba drţati terapevtskega programa, določenega za posameznega 
uporabnika (Marinšek, Tušak, 2007). 
1.1.2 Terapija s pomočjo konja 
Terapevtsko jahanje oz. terapija s pomočjo konja (v nadaljevanju TPK; ang. Equine 
Assisted Therapy – EAT) (Demšar Goljevšček, 2010a) je namenjena izboljšanju zdravja in 
splošnega počutja oseb s PP s prisotnostjo konja (White-Lewis, 2019). TPK predpostavlja 
profesionalne okoliščine (Marinšek, Tušak, 2007) in omogoča celostno obravnavo 
uporabnika preko interdisciplinarnega sodelovanja. Namenjena je vsem starostnim 
skupinam, v primeru ugodnih prilagoditev pa tudi uporabnikom z raznimi oblikami in 
stopnjami bolezni (Sagadin, 2010). TPK promovira izboljšanje počutja in zdravja s 
poudarkom na uporabnikovih sposobnostih, prednostih in močnih področjih (Martin et al., 
2019). 
TPK je učinkovita, varna in priljubljena tako v tujini (White-Lewis, 2019) kot tudi v 
Sloveniji (Demšar Goljevšček, 2010a). V Sloveniji se TPK čedalje bolj vpeljuje v 
rehabilitacijo in habilitacijo oseb s PP (Kovačič, Ţnidarčič, 2015). TPK v Sloveniji 
izvajajo v CIRIUS Kamnik (CIRIUS Kamnik  Center za izobraţevanje, rehabilitacijo in 
usposabljanje, 2020), CIRIUS Vipava (Marinšek, Tušak, 2007), Centru za usposabljanje, 
delo in varstvo Dolfke Boštjančič – CUDV Draga (Bajde, 2010), CUDV Dobrna (Kovačič, 
Ţnidarčič, 2015), v Mladinsko klimatskem zdravilišču Rakitna (Lamut, 2017), Zavodu za 
usposabljanje, delo in varstvo dr. Marijana Borštnarja Dornava, Zavodu Nazaj na konja, v 
terapevtsko-konjeniškem zavodu Olsen ter v raznih konjeniških klubih (v nadaljevanju 
KK). 
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V običajni TPK sodeluje vodič konja, ki mora konja dobro poznati in eden ali dva 
strokovno usposobljena terapevta, ki hodita vsak na eni strani konja, da uporabniku 
zagotovita varnost (Latella, Abrams, 2015; Snider et al., 2007). Pri pasivnem uporabniku 
oz. ko uporabnik ne zmore samostojno sedeti na konju (slabše ravnoteţje) ali ne zmore 
nadzorovati poloţaja glave in telesa, terapevt obvezno sedi za uporabnikom. V tem 
primeru sodelujeta še dva terapevta, vsak na eni strani konja. Vsi sodelujoči morajo 
poskrbeti za varnost uporabnika ter nego in varnost terapevtskega konja (White-Lewis, 
2019). Terapevt nudi uporabniku drugačno oz. edinstveno priloţnost za učenje, s tem pa ga 
nauči ţiveti dobro kljub bolezni oz. motnji in njenim posledicam ter mu pokaţe, kaj vse 
zmore (Martin et al., 2019). 
TPK je primerna za osebe s prirojeno ali pridobljeno telesno ali duševno motnjo oz. za 
osebe z različnimi diagnozami, npr. s cerebralno paralizo (v nadaljevanju CP), Downovim 
sindromom (v nadaljevanju DS), multiplo sklerozo (v nadaljevanju MS), Parkinsonovo 
boleznijo, motnjo avtističnega spektra (v nadaljevanju MAS), motnjo v duševnem razvoju, 
govorno-jezikovno motnjo, poškodbo hrbtenjače, moţgansko kapjo, dispraksijo ipd. 
(Martin et al., 2019; Govender et al., 2016; Snider et al., 2007). TPK se lahko izvaja tudi 
na področju motenj v duševnem zdravju pri obravnavi oseb z obsesivno-kompulzivno 
motnjo, bipolarno motnjo, posttravmatsko stresno motnjo (Lamut, 2017), pri zasvojenosti 
(Kern-Godal et al., 2016), motnjah hranjenja (White-Lewis, 2019), pri obravnavi 
samomorilnega vedenja in agresije, depresije ter anksioznosti (Lamut, 2017). V Zdruţenih 
drţavah Amerike uporabljajo TPK kot del rehabilitacije za izboljšanje duševnega zdravja 
vojnih veteranov (Johnson et al., 2018) in zlorabljenih ţensk, pri katerih je cilj povečati 
njihovo samozaupanje in socialno vključenost preko interakcije s konjem (White-Lewis, 
2019). 
TPK je primerna tudi za starostnike, čeprav imajo nekateri pomisleke zaradi svoje starosti. 
Cilj TPK pri starostnikih je zmanjšati tveganje za padce v domačem okolju, izboljšati 
kognitivne sposobnosti in zadovoljiti njihove čustvene potrebe. Ţival starostnike pomirja, 
zmanjšuje depresijo in občutek osamljenosti. TPK pri starostnikih predvsem vpliva na 
nadzor nad ravnoteţjem oz. na ohranjanje stabilnosti, zaupanje v ravnoteţje, samostojno 
dvigovanje, socialno vedenje in pravočasen odziv na navodila. Zmanjša lahko bolečine v 
hrbtu, utrujenost, strah pred padci ter izboljša vzdrţljivost, hitrost hoje, hojo po stopnicah, 
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pozornost na ovire med hojo, ravnoteţje med obračanjem za 360°, motivacijo za 
sodelovanje, sposobnost opravljanja dnevnih aktivnosti ipd. (Wehofer et al., 2013). 
Stik z naravo je za veliko uporabnikov izredno pomemben (Rupnik Mihelčič, Robida, 
2018). Prednost TPK predstavlja izvajanje terapije v naravnem okolju oz. na prostem, kjer 
je v primerjavi s terapijami v institucijah bolj sproščeno vzdušje, spodbudnejša socialna 
klima in edinstvena učna situacija (Tan, Simmonds, 2017; Govender et al., 2016). 
Omogoča tudi laţjo verbalno in neverbalno komunikacijo uporabnika z okoljem (Martin et 
al., 2019; Ward et al., 2013). 
Oblike terapij s pomočjo konja 
V TPK so glede na terapevtske cilje in metode dela vpletena različna strokovna področja: 
medicina, psihologija, pedagogika in konjeniški šport. Poznamo več oblik TPK, ki se 
močno prepletajo, in sicer: hipoterapija, ergoterapija oz. delovnoterapevtska obravnava s 
pomočjo konja, psihoterapevtsko jahanje, specialno-pedagoško jahanje in parakonjeništvo 
(DKThR  Deutsches Kuratorium für Therapeutisches Reiten e.V., 2020). Vse naštete 
oblike imajo pozitivne učinke na uporabnika, izbira pa je odvisna od šolanosti konja ter 
predvsem od razloga in namena vključenosti uporabnika v TPK (Bordjan, 2010). 
Terapevtske obravnave lahko vodijo osebe z znanjem s področja konjeništva, ki so 
usposobljene za terapevta za TPK in imajo ustrezno izobrazbo (delovni terapevt, 
fizioterapevt, zdravnik, psiholog, pedagog, profesor specialne in rehabilitacijske 
pedagogike ipd.) (DKThR, 2020). Na področju TPK nastaja terminološka zmeda/dilema, 
saj se definicije oblike TPK razlikujejo med drţavami ter tudi znotraj posamezne drţave 
(Bordjan, 2010). 
Ergoterapija oz. delovnoterapevtska obravnava s pomočjo konja je predvsem 
namenjena otrokom, mladostnikom in odraslim z motnjo v senzorično-motorični integraciji 
(DKThR, 2020) (npr. teţava pri koordinaciji oko-roka, obeh rok hkrati, zaznavanju telesa 
pri osebi, ki veliko časa preţivi na invalidskem vozičku, gibanju v prostoru, gibanju ob 
predmetu, ki se premika itd.) (Bordjan, 2010). Ob upoštevanju posameznika in ustreznih 
prilagoditev je primerna tudi za osebe s PP (CIRIUS Kamnik, 2020). Obravnavo izvajajo 
in vodijo strokovno usposobljeni delovni terapevti z znanjem s področja konjeništva 
(Bergant et al., 2018; Andreasen et al., 2017; Bordjan, 2010). Njihova naloga je razvijanje 
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motoričnih (npr. koordinacija), procesnih (npr. organizacija aktivnosti) in socialno-
interakcijskih (npr. komunikacija) spretnosti uporabnika (AOTA – American Occupational 
Therapy Association, 2014). Pomembno je upoštevanje delovnoterapevtskega pristopa od 
zgoraj navzdol (''top-down'') (Heffernan, 2016), pri katerem delovnega terapevta zanima, 
kdo je uporabnik, kakšne so njegove navade, rutine, vloge in kontekst njegovega delovanja 
(Brown, Chien, 2010). 
Delovni terapevti prispevajo k uporabnikovemu samostojnemu in učinkovitemu izvajanju 
vsakodnevnih aktivnosti, zadovoljstvu in dobremu počutju ter posledično k večji kakovosti 
ţivljenja (AOTA, 2014). Z vključevanjem uporabnika v smiselne aktivnosti na konju, ob 
konju ali v hlevu le ta izboljša občutenje in se zave svojega telesa, izboljša različne 
spretnosti, sposobnost senzorne integracije ter se laţje prilagodi draţljajem iz okolja 
(CIRIUS Kamnik, 2020; Llambias et al., 2016; Ward et al., 2013). Iz izkušenj izvajanja 
aktivnosti skrbi za konja, npr. čiščenje konja, skrb za vodo in hrano, pospravljanje konjske 
in svoje opreme, se uporabnik uči o skrbi zase, strukturi dneva, strukturi opravil, izboljša 
časovno organizacijo in prostorsko orientacijo (Burr, Wittman, 2019; Bordjan, 2010). Tako 
aktivnosti in pridobljene spretnosti prenese na ostala področja človekovega delovanja 
(Traiser, Huot, 2015; Bracher, 2000). 
Uporabnik ima moţnost izkusiti konja preko vseh svojih čutil (taktilno, proprioceptivno, 
vestibularno, vizualno, avditorno, vohalno, okušalno). Dotik konja spodbuja fiziološke, 
duševne in socialne odzive uporabnika (CIRIUS Kamnik, 2020). Uporabniku delovni 
terapevt zagotovi taktilne izkušnje z občutenjem toplote konja, teksture dlake, grive in 
repa, v rokah lahko drţi seno, priboljšek, krtačo ali strgalo za nego konja, vrv za vodenje 
konja ipd. Ko se uporabnik samostojno ali s pomočjo terapevta, pručke ali klančine usede 
na konjev hrbet, postavi roko na čelado, prsni koš, stegna, se prime za nos, pridobiva 
proprioceptivne izkušnje. Uporabniku, ki slabo zaznava lastno telo, odgovarja premikanje 
konja v počasnem koraku. Vestibularni sistem se pri uporabniku stimulira, ko sedi na 
konju ali na njem leţi na svojem trebuhu, zapre oči in občuti gibanje konja (Bajde, 2010), 
ki po ukazih vodiča spreminja smer ali hitrost (Llambias et al., 2016; Bracher, 2000). V 
delovnoterapevtski obravnavi se lahko izvaja aktivnosti za vizualno-motorično 
koordinacijo, npr. v maneţo se postavi barvne predmete, vedra, stoţce, obroče, ţoge, 
kocke, slike ali črke, ki jih uporabnik spremlja z očmi (Gombač et al., 2018; Llambias et 
al., 2016; Bajde, 2010). Pripomočki so lahko različnih barv, oblik, velikosti in teţe (Pečar, 
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2017). S sluhom uporabnik zaznava oglašanje, dihanje konja in lastno dihanje, navodila 
terapevta ter zvočne pripomočke. V hlevu in maneţi spoznava nove vonjave, npr. vonj 
sena, konjskega iztrebka, dlake, usnjenega sedla ter okuša ţivila (jabolko, korenje), ki jih 
uţiva tudi konj (Bajde, 2010). Čez celotno obravnavo delovni terapevt opazuje uporabnika, 
njegov odziv na konja in glede na njegove potrebe prilagodi izvedbo aktivnosti (Latella, 
Abrams, 2015). 
Namen delovnoterapevtske obravnave s pomočjo konja je prepoznati uporabnikove cilje, 
potrebe in močna področja ter izboljšati izvajanje vsakodnevnih aktivnosti in kakovost 
njegovega ţivljenja (Andreasen et al., 2017). Takšno obliko TPK ţe nudijo v CIRIUS 
Kamnik (CIRIUS Kamnik, 2020), CUDV Draga (Bajde, 2010) in v terapevtsko-
konjeniškem zavodu Olsen. V Sloveniji je premalo izobraţevanj za delovne terapevte na 
tem področju in študij, ki bi dokazovale pozitivne učinke TPK na osebe s PP (Bergant et 
al., 2018). 
Hipoterapija je nevrofizioterapevtska metoda, katere cilj je izboljšanje gibanja uporabnika 
(DKThR, 2020). V Sloveniji hipoterapijo izvajajo fizioterapevti z dodatnim znanjem 
(Demšar Goljevšček, 2010a), medtem ko jo ponekod v tujini izvajajo ustrezno izobraţeni 
fizioterapevti, delovni terapevti in/ali logopedi (White-Lewis, 2019). 
Pozitivni učinki terapije s pomočjo konja 
Številne študije opisujejo širok nabor fizičnih, psiholoških in socialnih učinkov TPK, ki 
izboljšujejo vključevanje v dnevne aktivnosti in obogatijo kakovost ţivljenja otrok, 
mladostnikov, odraslih ali starostnikov (Govender et al., 2016). Leta 1952 je mlada danska 
dresurna jahačica Lis Hartel kljub posledicam prebolele otroške paralize dosegla srebrno 
medaljo na olimpijskih igrah v dresuri. Njeni doseţki so pomembno vplivali na začetek 
TPK, saj dokazujejo pozitivne učinke, ki jih ima konj na uporabnika (Berg, Causey, 2014). 
Pozitivne učinke se doseţe s tipičnim sedenjem, leţanjem oz. sprostitvenim poloţajem na 
konju (fleksija in esktenzija trupa, roki prosto visita) (White-Lewis, 2019; Bracher, 2000), 
s sedenjem, tako da je uporabnik obrnjen s hrbtom proti konjevi glavi, z jahanjem s sedlom 
ali brez sedla, z raztezanjem, seganjem, komuniciranjem, vodenjem in opazovanjem konja, 
boţanjem (White-Lewis, 2019), z raznimi aktivnostmi za prečkanje medialne linije in 
prenos teţe (Traiser, Huot, 2015; Bracher, 2000), z oskrbo oz. negovanjem konja ipd. 
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(Sagadin, 2010). Aktivnosti se prilagodijo uporabnikovim sposobnostim in v primeru 
pozitivnih sprememb se za večjo učinkovitost zahtevnost TPK stopnjuje (Gombač et al., 
2018). 
Konjeva toplota ter ritmično, ponavljajoče se in tridimenzionalno gibanje stimulativno 
vplivata na obseg giba, nadzor nad drţo in telesom, ravnoteţje, koordinacijo in mišično 
moč uporabnika (Zadnikar, Kastrin, 2011; Snider et al., 2007). Konjevo gibanje medenice 
v koraku je podobno gibanju medenice človeka med hojo. Telesna temperatura zdravega 
konja, ki je za 1
o
C višja od normalne telesne temperature človeka, skupaj s štiritaktnim 
gibanjem konja (korak) oz. gibalnimi impulzi konja omogočata zniţevanje zvišanega 
mišičnega tonusa v mišičnih skupinah medenice in kolčnih sklepov uporabnika oz. olajšata 
gibljivost v kolkih (Zadnikar, Kastrin, 2011). Sedenje brez sedla omogoča neposredno 
prehajanje toplote s konja na uporabnikove zadnjične, notranje stegenske in hrbtne mišice, 
kar je za uporabnika zelo prijetno (White-Lewis, 2019). Toplota konja lahko tudi olajša 
uporabnikove teţave z mehurjem (Gombač et al., 2018). 
Poleg jahanja se TPK lahko izvaja tudi ob konju ali v hlevu, kjer se krtači, čisti, neguje, 
hrani in pripravi konja za jahanje (sedlanje, uzdanje-zapenjanje uzde) (Andreasen et al., 
2017; Bracher, 2000). S takšnimi aktivnostmi (skrb za konja) uporabnik izboljša 
sposobnosti grobe in fine motorike ter razvija iznajdljivost, vztrajnost, čutnost in 
odgovornost do ţivali ter do sebe (White-Lewis, 2019). Uporabniku je smiselno omogočiti 
opazovanje konj v čredi, v hlevu in med hranjenjem, saj na takšen način spoznava konja in 
njegovo okolje (Pečar, 2017), pomembna pa je tudi voţnja s kočijo, zlasti za uporabnika na 
invalidskem vozičku, ki se lahko vozi v posebej prilagojeni kočiji (Pečar, 2017; Bracher, 
2000). 
Optimalna drţa in optimalni gibalni vzorec uporabnikovega telesa se vzpostavi s 
proprioceptivno senzomotorično stimulacijo. Ko se konj premika in spreminja hitrost, 
uporabnikovi moţgani zaznavajo gibanje, razvijajo sposobnost prostorskega zavedanja ter 
prispevajo k senzorni integraciji, kar mu omogoča jasnejše dojemanje lastnega telesa 
(Martin et al., 2019). TPK tudi blagodejno vpliva na krvoţilni sistem, izboljša splošno 
telesno kondicijo ter odpornost proti boleznim oz. krepi imunski sistem ter prispeva k bolj 
zdravemu ţivljenjskemu slogu (Gombač et al., 2018). 
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Uporabniki, ki se odločijo za TPK, imajo zaradi telesnih okvar ali teţkih ţivljenjskih 
izkušenj pogosto teţave s samopodobo. Ţe po nekaj obiskih TPK se opazijo psihološke 
koristi, kot so izboljšanje razpoloţenja, povečanje samozavesti, samozavedanja (Traiser, 
Huot, 2015; Snider et al., 2007), opolnomočenje in vzpostavljanje višje stopnje motivacije 
za samostojno vadbo doma (White-Lewis, 2019). Dotik, boţanje in jahanje konja 
predstavljajo uporabnikom pomembno doţivetje, ki jih motivira k vzdrţevanju pozornega 
sodelovanja, poslušanja in učenja tekom TPK (Bracher, 2000). Izboljšana koncentracija 
vpliva na splošno duševno zdravje, boljšo socialno komunikacijo in druţbeno interakcijo 
oz. na sodelovanje v šoli, sluţbi ali skupnosti (Ward et al., 2013). 
Uporabniki s pomočjo konja osebnostno rastejo, gradijo samospoštovanje, se sprejemajo in 
se počutijo vrednega (Wehofer et al., 2013). Med uporabnikom in konjem se vzpostavi 
edinstven prijateljski odnos, ki uporabniku omogoča premagovanje strahov, izboljša 
čustvovanje, razvije zaupanje v konja in v lastne sposobnosti. Vzpostavi se tudi spoštljiv 
ter zaupljiv odnos med uporabnikom in terapevtom. Za uspešno TPK je potreben skladen, 
harmoničen in sočuten medsebojni odnos (Govender et al., 2016). S pomočjo TPK se 
uporabniki učijo o empatiji, odgovornosti, sodelovalnem odnosu, socialnih veščinah 
(socialna vključenost, primerna verbalna in neverbalna komunikacija), potrpeţljivosti, 
disciplini ipd. Uporabnike jahanje sprosti, daje občutek varnosti in lastne učinkovitosti 
(Demšar Goljevšček, 2010b) ter posledično zmanjša oz. preprečuje agresivne ali 
neprimerne načine vedenja (Bracher, 2000). Ob prisotnosti konja laţje komunicirajo, se 
sprostijo, občutijo svobodo, doţivetje in uspeh (Martin et al., 2019). 
Uporabniki zaradi TPK spoznajo, da imajo kot ostali člani druţbe enake moţnosti 
vključevanja na vsa področja delovanja ter posledično večjo kakovost ţivljenja in zdravja 
(Risley-Curtiss et al., 2011; Sagadin, 2010). Zavedajo se, da so pomemben del in aktivni 
člani terapije. Vključeni so v aktivnosti, v katerih lahko sodelujejo, ne le opazujejo. 
Oblikujejo nove vloge v ţivljenju, in sicer vlogo jahača, člana KK, skrbnika konja ipd. 
(Martin et al., 2019). V času obiskovanja TPK se tudi naučijo uporabljati ukaze za vodenje 
konja (Pečar, 2017). 
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Konj kot nepogrešljiv član terapije s pomočjo konja 
Konj, ki se uporablja v terapevtske namene – TPK, mora biti sodelovalen, voljen in 
dojemljiv (White-Lewis, 2019). Konj je srčna, neagresivna ţival, ki v uporabniku ţe ob 
prvem srečanju vzbudi naklonjenost in ljubezen (Marinšek, Tušak, 2007), potrpeţljivo 
naveţe stik z njim, se mu prilagodi in daje občutek varnosti (Ţnidaršič, 2010). Je socialna 
ţival (Marinšek, Tušak, 2007), a je zanj pomembno, da ima moţnost spoznati uporabnika, 
njegovo drugačnost in strahove. Po svoji naravi je plašen, zato mora biti pred vključitvijo v 
TPK pripravljen na neobičajne situacije, kot so vriski veselja ali nekontrolirani zvoki 
uporabnika, napadi joka, prisotnost invalidskega vozička, bergel in ostalih ortopedskih 
pripomočkov ter na spastične reakcije posameznika, ki so posledica spreminjanja 
povišanega mišičnega tonusa pri okvari zgornjega motoričnega nevrona ob izvajanju 
aktivnosti (Ţnidaršič, 2010). Konj odlično zaznava uporabnikove občutke, razpoloţenje in 
govorico telesa (Bordjan, 2010). Nekaj izjemnega je dotik med konjem in uporabnikom, 
saj obema umiri krvni tlak, predstavlja ugodje, medsebojno varnost ter prinaša notranji mir 
(Ţnidaršič, 2010). 
V TPK mora biti vključen konj z ustreznimi lastnostmi za terapevtski program. Za TPK je 
primeren šolan, umirjen (Llambias et al., 2016), vodljiv, zbran in potrpeţljiv konj, ki 
vpliva na energijo uporabnika in posledično na razvoj, krepitev in/ali izboljšanje 
uporabnikovih spretnosti. Pri tem pomembno vlogo predstavlja konjev temperament, 
velikost, starost, treniranost in gibanje, slednje pa pri APK ni tako pomembno. Konj, ki je 
agresiven, len, otopel, preobčutljiv ali ţivčen, za TPK ni primeren (Marinšek, Tušak, 
2007). 
1.1.3 Konjeniški klub Strmol 
Professional Association of Therapeutic Horsemanship International  PATH (2020) 
ocenjuje, da vsako leto 4.800 terapevtov za TPK in 881 KK po vsem svetu pomaga 69.000 
otrokom in odraslim. 
KK Strmol se nahaja v Rogatcu in vzdrţuje 16 konj. Klub nudi šolo jahanja, pripravo in 
opravljanje izpitov Jahač 1 in Jahač 2, terapevtsko jahanje za osebe s PP oz. TPK, terensko 
jeţo, izobraţevalne vikende, poletne tabore za otroke in mnogo drugih dogodkov. TPK 
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vključuje predhodni posvet z zdravnikom, čemur sledi načrtovanje in izvajanje 
prilagojenega programa za posameznega uporabnika. Trenutno se TPK v KK Strmol redno 
udeleţuje 20 uporabnikov. Terapevtsko jahanje izvajajo po 30 minut v maneţi oz. v 
primeru slabega vremena v pokritem šotoru dvakrat tedensko, in sicer ob sredah ter 
sobotah, ob navzočnosti zdravnika specialista splošne medicine, vodiča konja ter enkrat na 
mesec s pomočjo hipoterapevta (KK Strmol  Konjeniški klub Strmol, 2019). 
Njihovo poslanstvo je: »… izkoristiti terapevtske lastnosti konj ter sočutje in predanost 
naših izvajalcev terapij, da posameznikom s posebnimi potrebami omogočamo doseči svoj 
največji potencial in srečo.« (KK Strmol, 2019).  
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2 NAMEN 
Namen diplomskega dela je bil raziskati, kako TPK doţivljajo udeleţenci – osebe s PP, kaj 
menijo o tovrstni terapiji, pri čem jim pomaga, kako vpliva na njihovo fizično, psihološko 
in socialno delovanje ter kako se učinki odraţajo v njihovem vsakodnevnem ţivljenju. 
Zastavili smo si raziskovalno vprašanje: 
1. Kako udeleţenci s PP doţivljajo TPK?  
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3 METODE DELA 
Za iskanje ustrezne literature v teoretičnih izhodiščih smo uporabili DiKUL in COBISS. 
Usmerili smo se na študij tuje literature, iz slovenske literature pa smo pridobili 
informacije o razvitosti in poteku TPK v Sloveniji. V DiKUL-u smo jo iskali po naslednjih 
ključnih besedah in besednih zvezah: delovna terapija, terapija s pomočjo konja, 
terapevtsko jahanje, osebe s posebnimi potrebami, rehabilitacija, occupational therapy, 
therapeutic horse riding, equine assisted therapy, disability, rehabilitation. V poštev so 
prišli prispevki v slovenskem in angleškem jeziku, ki so dostopni v celoti in izdani po letu 
2009, izjemoma tudi starejši. 
Odločili smo se za kvalitativno raziskavo, za katero je značilno, da se v njej preiskuje 
majhen vzorec, ugotovitve pa se temeljito opišejo (Kordeš, Smrdu, 2015). Temelj 
kvalitativne raziskave so opisi ali pripovedi vsakodnevnih pojavov, ki so natančno besedno 
obdelani in interpretirani brez vpeljave numeričnih postopkov (Mesec, 1998). 
Podatke v raziskavi smo pridobili s polstrukturiranimi intervjuji. Polstrukturirani intervju 
je sestavljen iz odprtega tipa vprašanj in omogoča vpogled v subjektivne vidike pojavov 
oz. misli, doţivljanja, občutke in izkušnje vprašanih oseb (Kordeš, Smrdu, 2015). V naši 
raziskavi je sodelovalo pet oseb s PP (motnje v duševnem razvoju, gibalna oviranost ipd.) 
različne starosti (od 22 let do 37 let). Večina jih biva doma z druţino in so vključeni v 
varstveno delovni center (v nadaljevanju VDC), eden izmed njih pa biva v študentskem 
domu. Podatki o sodelujočih so predstavljeni v tabeli 1. Vključitveni kriteriji so bili 
sposobnost sodelovanja v intervjuju, udeleţevanje TPK v KK Strmol vsaj enkrat tedensko 
in ţelja po sodelovanju, izključitveni kriteriji pa dodatni zdravstveni zapleti. 
Za izvedbo raziskave smo na podlagi prošnje za opravljanje raziskave (priloga 1) pridobili 
soglasje KK Strmol, ki je osebe s PP, vključene v TPK, tudi povabil k sodelovanju. 
Intervjuji, ki so potekali povprečno 60 minut, so bili izvedeni z vsakim intervjuvancem 
individualno v mesecu juliju 2020 v KK Strmol pred ali po TPK. Udeleţenci TPK so se 
odzvali na povabilo k sodelovanju v intervjuju (priloga 2), nato pa so pred začetkom 
intervjuja podpisali Izjavo o soglasju za prostovoljno sodelovanje pri raziskavi (priloga 3). 
Vnaprej smo si pripravili vodilo za intervju (priloga 4), ki se nanaša na zastavljena 
raziskovalna vprašanja. Intervjuvance smo spraševali o razlogih za vključitev v TPK, 
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poteku TPK, občutkih, pomenu, pridobitvah in doprinosu TPK ter o podporah in ovirah. V 
primeru preskromnega odgovora ali nejasnosti smo zastavili podvprašanja.  
Z intervjuji pridobljene glasovne posnetke smo dobesedno zapisali, jih uničili in nato 
izvedli kvalitativno vsebinsko analizo transkriptov na osnovi kodiranja. Kodiranje je 
analiza, v katerem kategoriziramo posamezne dele besedila z namenom pojasnitve 
proučevanega pojava. Besedilu vsakega intervjuja je pripisana koda, kategorija in 
podkategorija (Kordeš, Smrdu, 2015). 
V raziskavi smo upoštevali etična načela Kodeksa etike delovnih terapevtov Slovenije 
(ZDTS – Zbornica delovnih terapevtov Slovenije, 2018), zagotovili anonimnost in 
zaupnost podatkov ter skrbno varovali pravice intervjuvancev. 
Tabela 1: Podatki o sodelujočih. 
Intervjuvanec Spol Starost Diagnoza/mobilnost 
1 Ţ 22 Cerebralna paraliza, uporaba invalidskega 
vozička 
2 M 25 Downov sindrom, mobilen 
3 Ţ 37 Prirojena deformacija nog, mobilna 
4 M 28 Cerebralna paraliza, deformacija nog, oteţena 
mobilnost 




S kvalitativno analizo podatkov smo oblikovali štiri kategorije s pripadajočimi 
podkategorijami in kodami (tabela 2), ki so natančneje predstavljene v razpravi. 
Tabela 2: Kategorije, podkategorije, kode. 







Razlogi za vključitev v 
TPK 
 
Konj najljubša ţival 
Ţelja po učenju jahanja 




Telefonski klic uporabnika/staršev v KK 
Preko spleta 
Pri osebnem zdravniku 
Prvo srečanje s konjem 
 
Pozitiven občutek 
Zaupanje vodiču konja, terapevtu 
Strah 
Pomisleki staršev glede varnosti 
Potek TPK Negovanje in sedlanje konja 
Jahanje, izvajanje različnih aktivnosti na konju 
Boţanje in priboljški 
Doţivljanje 
TPK 
Občutki med TPK Občutek ugodja, letenja 
Sproščenost, smeh 
Izguba občutka za čas 
Odmisliti vsakodnevne skrbi, pomiritev 
Občutek stabilnosti 
Občutki po TPK Veselje, zadovoljstvo 
Napolnitev z energijo, motiviranost 






Pomen TPK  
 
Konj – prijatelj 
Konj najboljši učitelj, terapevt in motivator 
Sprostitev 
Fizična aktivnost – rekreacija 
Okupacija 
Izboljšanje na  
telesnem področju 
 
Izboljšanje motoričnih spretnosti 
Povečanje, pridobivanje mišične moči, telesne 
vzdrţljivosti 
Izboljšanje drţe in ravnoteţja 





Samosprejemanje, zaupanje v svoje sposobnosti 
Pridobitev samozavesti 
Izboljšanje razpoloţenja 




Večja sprejetost v druţbi 
Doprinos TPK k 
vsakodnevnim 
aktivnostim 
Samostojnejše, učinkovitejše izvajanje ODA in ŠDA 
Motiviranost za izvajanje vsakodnevnih aktivnosti 
Vključevanje v več aktivnosti 
Podpore in ovire 




KK, zaposleni pri TPK, Uporabniki TPK 
Zaposleni in prijatelji iz VDC 
Ovire Pomanjkanje časa 
Vsakodnevne obveznosti staršev 
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5 RAZPRAVA 
V razpravi predstavljamo kategorije, podkategorije in kode podprte z literaturo ter citati 
intervjuvancev, ki so zaradi varstva podatkov poimenovani INT. in s številko (INT. 1INT. 
5). 
5.1 Vključitev v TPK 
V prvi kategoriji smo na osnovi kvalitativne analize določili naslednje podkategorije: 
razlogi za vključitev v TPK, pridobitev informacij o TPK, prvo srečanje s konjem in potek 
TPK. 
5.1.1 Razlogi za vključitev v TPK 
Intervjuvanci so kot razlog za vključitev v TPK navedli: konj je njihova najljubša ţival, 
ţelja po učenju jahanja, zanimanje za konje in zaradi terapij. Štirje intervjuvanci (INT. 1, 
INT. 3, INT. 4 in INT. 5) pravijo, da je konj njihova najljubša ţival, kar skozi intervju 
večkrat poudarijo. »Konji pa so moje najljubše živali.« (INT. 5). INT. 1 pa opiše: »Konji 
so, od kar vem za sebe, moja velika ljubezen, jaz sem se v konja zaljublja takoj, ko sem 
prišla enkrat v štalo k enim sorodnikom in so meli konja in jst sm bla tak tisto, to bo moje, 
pač jst bi ga vzela kar domov.« Podobno navaja Hill (2011), ki konja opiše kot vir 
brezpogojne ljubezni, saj občuti človekovo naklonjenost. 
INT. 4 in INT. 5 sta kot razlog za vključitev v TPK dodala ţeljo po učenju jahanja. »Hotla 
sem se neki naučiti sama, sej veš, jezdenje.« (INT. 5). Tudi Burr in Wittman (2019) 
omenjata, da ima mnogo otrok s PP interes po sodelovanju v aktivnostih, ki vključujejo 
interakcijo z ţivalmi, saj jim nudijo številne nove učne priloţnosti. Wittmannová (2018) pa 
poudarja, da imajo osebe s PP pravico do telesnih aktivnosti oz. do sodelovanja v 
rehabilitacijskem, rekreacijskem ali elitnem športu. 
Llambias s sodelavci (2016) trdi, da uporabnike TPK privablja zaradi ţelje po druţenju s 
konjem in zanimanja za nove, raznolike aktivnosti ob konju. INT. 2 in INT. 3 sta kot 
razlog vključitve v TPK omenila tudi zanimanje za konje. »Skos sem študirala o konjih … 
najrajš bi pa brala o konjih … že od malega jih mam rada.« (INT. 3). 
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INT. 1 je kot razlog za vključitev v TPK navedel tudi dodatno terapijo: »… od kar sem 18 
let stara, mi ne pripada več nobena druga terapija razen samoplačniško, ane. In potem 
sem rekla pač, da je boljše, da združim strast pa terapije kokr, da bi nekaj drugega … 
zrtega, da ti pol ni naporno, ker veš, da si pol nekaj naredu za sebe.« TPK je opredeljena 
kot dopolnilna (alternativna) oblika rehabilitacije, ki uporabnikom predstavlja svojevrstno 
terapijo (Naste et al., 2018). 
5.1.2 Pridobitev informacij o TPK 
Večina intervjuvancev (INT. 2, INT. 3, INT. 4 in INT. 5) je informacije o TPK pridobilo s 
telefonskim klicem v KK. INT. 3 je sam opravil klic: »… pa sm povedla, da mam željo na 
konja it, da bi se vpisala, al pa, da si član, pol smo se pa zmenli …«, pri ostalih 
intervjuvancih pa so to storili starši: »Mami je zvedla za te terapije pa je poklicala, če še 
majo kaj prosto pa sem lahko prišu.« (INT. 4). Tudi Lemke in sodelavci (2014) so v svoji 
raziskavi zapisali, da so starši otrok s PP sami pridobili informacijo o TPK in pri tem 
poudarili, da je treba ljudi bolje informirati o različnih moţnostih TPŢ. INT. 1 pa je sam 
pridobil informacijo o TPK preko spleta in kasneje pri osebnem zdravniku: »Ko sm bla 
stara 9 let, sem iskala po računalniku, če je kaka varjanta, da mi kot pač že itak ovirani oz. 
z nekimi dodatnimi potrebami lahko gremo gor … In ko sem šla enkrat k svoji osebni 
zdravnici, mi je povedla, mi bomo meli v Rogatcu terapije s konji, jst sem bla samo uno, 
sam bog vas je poslal.« 
5.1.3 Prvo srečanje s konjem 
Konj je v uporabnikih pri prvem srečanju vzbudil različne vtise, čustva in občutke, in sicer 
od pozitivnega občutka, zaupanja vodiču konja in terapevtu do neprijetnega občutka oz. 
strahu. Prisotni pa so tudi bili pomisleki staršev glede varnosti med TPK. 
Marinšek in Tušak (2007) navajata, da je konj socialna ţival, ki s svojo eleganco privablja 
uporabnika ter nudi občutek varnosti in prijetnosti. INT. 2 in INT. 3 se spominjata, da sta 
pri prvem srečanju s konjem imela pozitiven občutek in ju ni bilo strah. »… lahko bi rekel, 
da mi je blo fajn. Jst se nism nikoli bal, men niso vlki … Bojim se višine, sam na konju me 
pa ni strah.«  (INT. 2). 
18 
Sterman in Bussert (2020) sta opisala, da se zaupanje med terapevti in uporabniki v TPŢ 
hitreje razvije ravno zaradi prisotnosti ţivali. INT. 2, INT. 3 in INT. 5 so pri prvi TPK 
zaupali vodiču konja in terapevtu. »Prvo, ko sm prišu sem, te sem zaupal vodiču konja, pa 
L. [terapevtu]. Tak da me ni strah, sem varen z njimi.« (INT. 2). »Vsem zaupam, mislim, da 
sem jim takoj zaupala pa se vredu, ja varno se počutim.« (INT. 3). White-Lewis (2019) pa 
v svojem delu poudarja zagotavljanje varnosti uporabnikom med TPK. Ravno za to je 
izredno pomembno, da TPK vodi izkušeno in strokovno osebje. 
Lentini in Knox (2009) opisujeta, da je marsikoga v bliţini konjev zaradi njihove fizične 
velikosti in teţe strah. Sčasoma ugotovijo, da je strah pred njimi nepotreben in razvijejo 
zaupanje. S TPK imajo uporabniki moţnost premagati strah pred konji in osebnostno rasti 
oz. napredovati. INT. 1, INT. 4 in INT. 5 so pri prvem srečanju s konjem občutili strah: 
»Ko sem šla prvič na konja, mene je blo tak strah, da ti ne znam povedat. Jst sm misla to 
me bo tak dol vrglo, tisti občutek, ko si tak visoko pa veš, da se ne moreš ti s svojimi 
nogami oz. z ničemer se ne moreš zadržat na konju, če bi slučajno on podivjal. Pol me več 
ni blo strah konjev.« (INT. 1). »Malo prestrašeno, nisem se bal konjev, ampak da bi konj 
skočil al pa kaj, da bi se konj prestrašu pa skoču. Sej tut takrat prvič, me pol proti koncu 
več ni blo strah.« (INT. 4). 
INT. 1 se spominja, da sta starša sprva imela pomisleke glede udeleţbe v TPK oz. glede 
njene varnosti: »Pol pa sem rekla jst mami pa atiju, pa ju je blo ful strah, zato ker pač že 
itak si oviran, zdej boš pa šel še na tako vlko žvat, ko lahko se kaj zgodi in potem boš še dol 
pala … Družina se je zdej že na terapije navadla, da meni veliko pomenijo in tudi vidijo 
kak se jst, ko pridem domov počutim in jim je ful všeč.« Tudi Lemke s sodelavci (2014) je v 
intervjujih s starši otrok, ki se udeleţujejo TPK, zaznal njihovo zaskrbljenost zaradi 
varnosti otrok med TPK. Tan in Simmonds (2017) pa sta ugotovila, da kakršnikoli 
pomisleki staršev sčasoma minejo, saj večina prepozna zadovoljstvo otrok ter pozitivne 
učinke TPK. INT. 4 je dejal: »… pa mama je zadovoljna tuki s terapijami …« 
5.1.4 Potek TPK 
Po besedah vseh intervjuvancev, sodelujočih v naši raziskavi, potek TPK zajema: 
negovanje in sedlanje konja, jahanje, izvajanje različnih aktivnosti na konju ter čas za 
boţanje in priboljšek. Kljub enakemu poteku TPK se obravnave pri uporabnikih 
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razlikujejo, saj je terapevtski program individualno oblikovan glede na sposobnosti 
posameznika in zastavljene cilje (Marinšek, Tušak, 2007). 
Rotheram in sodelavci (2017) so ugotovili, da prilagojeno delo na kmetijah oz. farmah v 
Zdruţenih drţavah Amerike ter skrb za ţivali prispeva k boljšemu duševnemu zdravju in 
dobremu počutju oseb s PP. S smiselnimi aktivnostmi, kot so čiščenje hlevov in maneţe ter 
hranjenje, negovanje in čiščenje ţivali, se razvija uporabnikova odgovornost do ţivali in 
posledično odgovornost na področju skrbi zase, razvijajo pa se tudi uporabnikove 
spretnosti na različnih področjih (Burr, Wittman, 2019; Rotheram et al., 2017). INT. 2 
svojo izkušnjo o negovanju in sedlanju konja opiše: »Grem v hlev, sem ga že česal, vedno 
tuki pomagam pripravit konja. Včasih konja jst pripelem ven, tak držim vrv v roki.« INT. 1 
o tem pove: »Tut to, da si konja sam pripraviš do določene mere, kolko ti motorika in to 
dopušča, ma svoj čar. In mi je ful všeč …« 
Demšar Goljevšček (2010b) pravi, da se uporabniki med jahanjem učijo pravilne drţe, 
sedenja, aktivnosti na konju, spoznavajo konja, mu dajejo ukaze in preizkusijo konjeve ter 
svoje meje. INT. 5 se je v štirih letih rednega obiskovanja TPK naučil lahkega kasa oz. 
lahkega jahanja: »Pol jaham pa tut kasam, velik kasam, sem se že čist na to navadla, na 
začetku je blo težje.« Delovna terapevtka Heffernan (2016) z več kot dvajsetletnimi 
izkušnjami s TPK opisuje aktivnosti na konju kot smiselne aktivnosti, ki motivirajo 
uporabnika. INT. 3 je naštel naslednje aktivnosti na konju: »Delamo vaje z rokami pa za 
ravnotežje. Prvo delam z eno roko, pol z drugo, pol na hrbet al pa naprej roke, … Pa tist 
delam tut, da mi dajo žogico pa tak okoli telesa, pa zamenjaš. Pa enkrat sva delala s palco, 
veliko stvari delam.« 
Pečar (2017) poudarja, da se med TPK uporabnika spodbuja k boţanju konja, lahko ga tudi 
pohvali oz. potreplja. Vsi intervjuvanci so povedali, da zelo radi boţajo konje in jim dajejo 
razne priboljške. INT. 3 opisuje čas za boţanje in priboljške: »… ko sem mela Casinoja, 
sem ga skos božala, cartala, pa sem mu pol korenček dala za priboljšek, pa je kr hotu k 
meni čisto prit z glavo, ful se je cartal … To so pa lipicanci, lepi so. To mi je najboljš, ko 
se tak cartamo, mislim lepo mi je.« INT. 1 pa pravi: »Če bi lahka, bi skos konja božala, to 
je tak, ko da se dotakneš neba …« 
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5.2 Doţivljanje TPK 
Druga kategorija se osredotoča na občutke intervjuvancev med in po TPK. Navajali so 
predvsem prijetne občutke, kar je eden izmed pomembnih razlogov udeleţevanja TPK. 
5.2.1 Občutki med TPK 
Odgovori intervjuvancev na vprašanje, kako se počutijo med TPK, so bili podobni. 
Uporabniki doţivljajo prijetne občutke, in sicer: občutek ugodja in letenja, sproščenosti in 
smeha, občutek stabilnosti, izgubijo občutek za čas, odmislijo vsakodnevne skrbi in se 
pomirijo.  
Walsh (2009) trdi, da čas, preţivet z nam ljubimi ţivalmi, daje občutek ugodja in vpliva na 
izboljšanje splošnega počutja. Ravno tako vsi intervjuvanci v naši raziskavi med TPK 
zaznavajo občutek ugodja. INT. 3 svoje občutke opiše tako: »Vredu se počutim, ne odlično 
se počutim. Tu je najboljše, sem rada zunaj.« INT. 5 pa svoje počutje opiše z naslednjimi 
besedami: »Super se počutim … Vse je dobro tuki, ker so konji …« INT. 1, ki od rojstva 
uporablja invalidski voziček, pa ima med jahanjem občutek letenja: »Joj, ko sedim na 
konju, bi pa to jst najlažje opisala ko da letim.« Tudi Lemke s sodelavci (2014) je v svoji 
raziskavi predstavil podoben občutek uporabnice, ki prav tako obiskuje TPK in 
vsakodnevno uporablja invalidski voziček. Zanjo je jahanje nekaj izjemnega, saj ima na 
konju občutek, da hodi oz. pridobiva izkušnjo hoje. 
V TPK se uporablja konja, ki daje občutek topline in domačnosti ter tako uporabniku 
omogoči sproščeno vzdušje (Demšar Goljevšček, 2010a). Vsi intervjuvanci med TPK 
občutijo sproščenost in se smejijo: »… gore se sprostim …« (INT. 4). »Skos se smejim. Mi 
nismo nikol slabe volje.« (INT. 5). 
Csikszentmihalyi (2008) v svojem delu opiše občutek zanosa oz. flowa kot stanje 
popolnega zlitja posameznika z aktivnostjo, ki v njem vzbudi občutek uţitka, sreče in 
zmanjša občutek za čas. Tudi intervjuvanci v naši raziskavi so navajali izgubo občutka za 
čas med TPK. INT. 2 pravi: »Meni je to tak fajn tu, da kr pozabim, hitro je konec. Ni mi 
dolgčas.« INT. 4 pove svojo ţeljo: »… bi bil pa še dlje, če bi lahko.« 
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Heffernan (2016) meni, da TPK blaţi oz. zmanjša stres in tesnobo ter poveča umirjenost in 
potrpeţljivost uporabnikov po TPK. O občutkih pomirjenosti zaradi jahanja poroča tudi 
INT. 4: »Beli Cody mi je najljubši … Tak gre umirjeno, pa me ta ritem tudi pomiri.« INT. 
1 pa med TPK odmisli vsakodnevne skrbi: »Tam jst izklopim …« 
Zadnikar in Kastrin (2011) opisujeta, da je za jahanje potrebna jahačeva dinamična 
stabilnost, simetrija in kontrola nad lastnim telesom, kar navede INT. 1: »… počutim se 
stabilno in to je tut to, kar se pričakuje od terapije za mene.« 
5.2.2 Občutki po TPK 
Llambias in sodelavci (2016) so opazili, da so otroci z MAS po delovnoterapevtski 
obravnavi s pomočjo konja izraţali veselje s smejanjem, vriskanjem in petjem. Tudi 
intervjuvanci v naši raziskavi občutke po TPK opišejo z besedami: veselje in zadovoljstvo 
ter napolnitev z energijo in motiviranost. Omenijo pa občasno sprejemljivo bolečino v 
mišicah rok in nog ter utrujenost. 
Heffernan (2016) je v svoji raziskavi, v kateri je s starši šestih otrok izvedla 
delovnoterapevtski ocenjevalni instrument The Canadian Occupational Performance 
Measure (COPM), ugotovila zadovoljstvo oz. navdušenost otrok nad TPK. Starši so 
povedali, da je TPK v otrocih spodbudila nova zanimanja, saj doma pogosto govorijo in se 
pogovarjajo o konjih. Iz intervjujev v naši raziskavi je razvidno, da vsi intervjuvanci 
izkazujejo veselje in zadovoljstvo po TPK. INT. 4 svoje občutke po TPK pojasni tako: 
»Krasno, fajni je občutek. Tak se mi zdi, da sem velik naredu … sem zadovoljen pa vedno 
sem nasmejan.«    
INT. 1, INT. 2, INT. 4 in INT. 5 navajajo, da so po TPK napolnjeni z energijo in 
motivacijo. INT. 1 je dejal: »Po terapijah sem polna energije, po terapiji sem polna 
motivacije in zato še grem neki delat, me motivira.« Podobno ugotavljata Rupnik Mihelčič 
in Robida (2018), ki opisujeta, da je uporaba ţivali v terapevtski obravnavi motivacijski 
dejavnik, Llambias s sodelavci (2016) pa, da je motivator za razvoj osebnih potencialov. 
Favali in Milton (2010) v svoji raziskavi opisujeta izkušnje štirih posameznikov, ki kljub 
pridobljeni bolezni niso odnehali z jahanjem konj. Preiskovanci menijo, da jahanje lahko 
povzroči tudi telesno bolečino, saj je fizično zahteven šport, vendar te bolečine ne opišejo 
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kot nekaj negativnega. Tudi v naši raziskavi so intervjuvanci omenili sprejemljivo bolečino 
v mišicah rok in nog po koncu TPK, česar niso označili kot negativno lastnost TPK. INT. 2 
pravi: »Ko pridem domov, me včasih mišice malo bolijo.« INT. 5 pa bolečino opiše tako: 
»… od kasa me pol noge bolijo, tut dans čutim, že zdej pa jutri me bo tut bolelo. Sam 
ostalo me pa ne boli.« 
INT. 3 in INT. 5 po TPK občutita utrujenost, kar je po fizični aktivnosti pričakovano 
(Sterman, Bussert 2020). »… mal sem utrujena pa grem hitr spat.« (INT. 3). »Če dolgo 
kasam, pol sm kr utrujena.« (INT. 5). White-Lewis (2019) je opisal primer 16-letnega 
dekleta s CP, ki je bila po 30 minutah TPK močno izčrpana, pozitivnih učinkov pa ni bilo 
zaznati. Uporabnikom, ki se pojavi izredna izčrpanost ali celo hujše poslabšanje bolezni, se 
TPK prekine. 
5.3 Pomen, pridobitve in doprinos TPK za uporabnike 
Obstaja vrsto študij, ki pričajo o vsestranskih učinkih TPK, in njegovi veliki terapevtski 
vrednosti pri diagnozah, kot so CP, DS, MS, MAS, motnje senzorne integracije, učne 
teţave, motnje hranjenja, sindrom odvisnosti od alkohola/drog ipd. (White-Lewis, 2019; 
Andreasen et al., 2017; Rotheram et al., 2017; Kern‐Godal et al., 2016; Favali, Milton, 
2010; Bracher, 2000). Ta kategorija se osredotoča na pomen TPK intervjuvancem, 
pridobitve na telesnem, duševnem in socialnem področju ter doprinos TPK k njihovim 
vsakodnevnim aktivnostim. Hill (2011) zagovarja telesne, duševne, intelektualne in 
duhovne koristi preţivljanja časa z ţivalmi. 
5.3.1 Pomen TPK 
Na vprašanje o pomenu TPK oz. konj so vsi intervjuvanci odgovorili, da jim konj 
predstavlja prijatelja oz. da so s konjem oblikovali neko vrsto prijateljstva. INT. 1 pa je še 
dodal, da je zanj konj najboljši učitelj, terapevt in motivator ter pomeni sprostitev, fizično 
aktivnost – rekreacijo in okupacijo. 
Walsh (2009) je v svoji raziskavi ugotovil, da kar 95 % lastnikov hišnih ljubljenčkov 
dojema ţival kot prijatelja in 87 % kot druţinskega člana. Tudi INT. 1 opisuje konja kot 
prijatelja: »… vedno bom mela enega prijatla na štirih nogah, ki bom lahko šla do njega 
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…« INT. 3 pa je o svojem odnosu s konji povedal: »… ful mi pomenijo končeki … ko greš 
noter po njega, vsi konji glave ven. To zgleda, da te majo vsi, ko prideš noter, te vsi, te vsi 
tak čutijo, da maš ti njih rad pa oni tebe.« INT. 5 teţje najde besede, ki bi opisale pomen 
konjev v njegovem ţivljenju: »Uh konji mi ful pomenijo, lej tok [pokaţe z obema rokama 
narazen] ne znam ti povedat. Konji so taki fajni …« 
Konji pa niso le prijatelji, ampak tudi uporabnikovi najboljši učitelji, terapevti in 
motivatorji (Pečar, 2017). Marinšek in Tušak (2007) trdita, da nas konji učijo novih 
spretnosti ter reducirajo neprimerno obnašanje. INT. 1 pove, kaj vse so ga konji naučili: 
»Konji mi pomenijo verjetno cel svet, naučili so me potrpežljivosti, tega da ne moreš, da ne 
smeš nikoli obupat, da je vredno se borit in da vedno maš nekoga, ki te bo poslušal. Ker 
konj tudi če ne zna govorit, on je najboljši terapevt sam po sebi … Bistvo je konj moja 
najboljša motivacija.« 
Rupnik Mihelčič in Robida (2018) menita, da so ţivali izvrstni terapevti, saj se uporabniki 
ob njih sprostijo in razvedrijo. Podobno trdi INT. 1, saj mu TPK pomeni oz. ponuja 
sprostitev: »In bom vedno šla s konja olajšana.« TPK mu predstavlja tudi fizično 
aktivnost-rekreacijo: »… takrat sem ful žejna, ker mi je ful vroče, pač ker to je moja edina 
taka fizična, naporna aktivnost, ko delajo res vse mišice in pol si uno, a veš.« Sterman in 
Bussert (2020) trdita, da so uporabniki pri TPŢ telesno aktivni, kar pa pripomore k 
boljšemu počutju posameznika. 
INT. 1 je še povedal, da mu konji predstavljajo okupacijo: »Konji so res moja okupacija in 
ugotovila sem, kolko mi lahko dajo.« Reed s sodelavci (2011) navaja, da vključevanje v 
okupacijo obogati in osmišlja ţivljenje uporabnika ter pripomore k višji kakovosti 
ţivljenja. 
5.3.2 Izboljšanje na telesnem področju 
Različne študije dokazujejo pozitivne telesne učinke TPK na osebe s PP (White-Lewis, 
2019; Govender et al., 2016; Heffernan, 2016; Berg, Causey, 2014; Ward et al., 2013; 
Zadnikar, Kastrin, 2011; Bajde, 2010). Vsi intervjuvanci so zaradi obiskovanja TPK 
opazili izboljšanje na telesnem področju. Izboljšale so se motorične spretnosti, mišična 
moč, telesna vzdrţljivost, drţa, ravnoteţje in senzibiliteta, zniţal pa se je povišan mišični 
tonus. 
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Spretnosti izvedbe, ki so naučene in se razvijajo skozi čas ter imajo določen namen, sta 
Fisher in Griswold (2014) razdelila na motorične, procesne in socialno-interakcijske. 
Motorične spretnosti (npr. se namešča, sega, se pripogiba, koordinira, dviguje itd.) se 
zaznajo med uporabnikovim gibanjem in izvedbo aktivnosti (AOTA, 2014). Berg in 
Causey (2014) omenjata izboljšanje ravnoteţja pri uporabnikih po moţganski kapi in z 
MS, ki so sodelovali v TPK. Tudi Zadnikar in Kastrin (2011) sta ugotovila, da se ţe po 
krajšem času sedenja na konju v koraku izboljša drţa in ravnoteţje uporabnikov s CP. 
Medtem ko Ward s sodelavci (2013) trdi, da pri osebah z MAS še ni preučeno, koliko ur 
TPK je priporočljivo za pozitivne učinke. Vsi intervjuvanci, sodelujoči v naši raziskavi, so 
omenili izboljšanje drţe: »… ko sm prvič prišla na konja … sm bla uzadi ko žogica, zdejle 
lahko sedim na konju, ne vem pol ure, ampak bom tak ravna ko sveča in lepo sedim in to, 
to je pa samo konj.« (INT. 1). INT. 3 opiše: »Ja za držo mi pomaga, je zdej bolj fajn, se bol 
ravno držim, velikokrat me morjo opozarjat pa se trudim, ni pa problem.«  INT. 5 pove: 
»… za držo, da lepo sedim, ko sm na konju in ko nism.« 
INT. 1 in INT. 4 sta opazila še izboljšanje motoričnih spretnosti manipulira, giblje tekoče 
in prijema oz. izboljšanje fine motorike, kar INT. 4 razloţi: »Tut fina motorika je malo 
boljša, ko držim vajeti al pa ko držim mali glavnik, da ga česem. Mi povejo kak morm 
držat, pa sem se nauču.« Ward in sodelavci (2013) so v svoji raziskavi z uporabniki z 
MAS med TPK izvajali različne aktivnosti, med drugimi tudi aktivnosti za fino motoriko, 
ter ugotovili izboljšanje grobih in finih prijemov. 
V TPK uporabniki z izvajanjem pripravljalnih aktivnosti za krepitev mišične moči, 
koordinacije, fine motorike ter za zavedanje lastnega telesa in okolice pridobivajo nove 
spretnosti in bogato senzorno izkušnjo (Heffernan, 2016). Tudi vsi intervjuvanci v naši 
raziskavi so zaradi udeleţevanja v TPK pridobili in povečali mišično moč. INT. 2 in INT. 
4 pa sta poleg tega pridobila telesno vzdrţljivost: »… pa bolj močen sem, mam mišice. 
Mam pa tudi več kondicije, ko včasih.« (INT. 2). »… dobil sem moč v rokah, mam mišice 
… pa pol tut v nogah malo. Mal več mam kondicije, več zmorem ko včasih.« (INT. 4). 
Podobno sta Kovačič in Ţnidarčič (2015) v raziskavi pri otrocih s PP, ki so obiskovali 
intenzivno razvojno-nevrološko obravnavo (RNO) v kombinaciji s TPK, ugotovila 
izboljšanje mišične moči, telesne zmogljivosti, ravnoteţja, koordinacije oko-roka in 
gibljivosti. 
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White-Lewis (2019) je raziskal vpliv TPK in konjeve toplote na uporabnike, pri katerih je 
prisotna spastičnost. V takšnih primerih je, kot navaja avtor, zaţeleno izvajanje TPK brez 
sedla, saj se z neposrednim kontaktom med konjem in uporabnikom rahlo raztezajo 
adduktorske stegenske mišice ter posledično zniţuje povišan mišični tonus in izboljša 
mobilnost. V povezavi s tem je INT. 1 dejal: »Mam pa povišani mišični tonus in mi to konj 
ful zniža …« 
Delovni terapevtki Heffernan (2016) in Bajde (2010) se pri izvajanju delovnoterapevtske 
obravnave s pomočjo konja srečujeta z osebami z motnjo senzorne integracije, s katerimi 
izvajata pripravljalne aktivnosti za sprejemanje draţljajev iz okolja in zavedanje lastnega 
telesa (npr. v primeru premajhnega odziva na taktilne draţljaje se izvajajo spodbujajoče 
aktivnosti, kot so dotik, boţanje konja, uporaba krtač različnih trdot, hranjenje s hrano 
različne oblike in trdote ipd.). INT. 1 opiše, da se mu je po obiskih TPK izboljšala 
senzibiliteta: »… moram pa rečt, da se s konji še to [senzibiliteta] malo bolj izostrilo, zato 
ker pač recimo jst sm zdej bolj občutljiva na dotik, pač če je vroče, da začutim uno tako, 
tako jakost ko je v resnici.« 
5.3.3 Izboljšanje na duševnem področju 
TPK se izvaja tudi z namenom izboljšanja duševnega blagostanja (Lamut, 2017). INT. 1 je 
v intervjuju modro dejal: »… kar jst fizično zmorem, ne bi zmogla, če ne bi psihično bla 
vredu.« 
Vsi intervjuvanci zaradi vključevanja v TPK bolje sprejemajo sami sebe ter se zavedajo 
svojih sposobnosti in vanje zaupajo, kar INT. 1 opiše: »… nisem poznala svojih 
sposobnostih, ki zdej vem, da jih mam in sem jih mogoče spoznala s pomočjo konjev. Dali 
so mi moč, da se borim naprej, da sprejmem sebe in peljem to naprej tako kot je … tut 
predsodki sama do sebe, ki sem jih mela, se je to s konji mogoče popravlo.« INT. 3 pa 
pove: »Ja bol sem samostojna, v bivalni morm velik sama nardit, tam ni očija.« Tudi 
Kovačič in Filej (2017) sta ugotovila, da se odrasle osebe z DS po zaslugi TPK zavedajo 
lastne vrednosti in zmoţnosti ter vzpostavljajo pozitiven odnos do sebe. 
Prav tako so vsi intervjuvanci med obiskovanjem TPK pridobili samozavest. INT. 1 je 
povedal: »Terapija s pomočjo konja mi sploh psihično ful pomaga. Pridobila sem 
samozavest, ker sem bla prej na dnu ...« Podobnega mnenja je tudi INT. 2: »Ja bol 
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samozavesten sem, mislim, da pomaga …« Navedeno ugotavljata tudi Berg in Causey 
(2014), ki trdita, da se uporabnikom z učenjem aktivnosti ob ali na konju poveča 
samozavest. 
Med TPK večini uporabnikom ugaja, da jih starši in ostali udeleţenci TPK opazujejo ter 
pohvalijo. To razumejo kot spodbudo, zato so ponosni nase in bolje razpoloţeni (Marinšek, 
Tušak, 2007). Tudi INT. 2, INT. 3 in INT. 5 se zaradi TPK izboljša razpoloţenje. O tem 
nas je prepričal INT. 5, ki pravi: »… ko pridem sem, sem ful, joj kak se reče … srečna, ful 
nasmejana, skos se smejim, tak sem ful drgačna, če pa ne bi prišla sem, pol bi bla pa 
žalostna, slabe volje. To mi res konji pomagajo.« 
Učitelji so v učnem okolju pri otrocih z MAS, ki se udeleţujejo delovnoterapevtske 
obravnave s pomočjo konja, opazili večjo osredotočenost na aktivnost in pripravljenost za 
sodelovanje (Llambias et al., 2016). O izboljšanju pozornosti in pomnjenja INT. 2 pravi: 
»… pozabim, keri dan je, pa se menimo pri konjih pa mi to pomaga.«, INT. 5 pa: »Hitro 
kaj pozabim … Ampak na konjih si velik zapomnim.« 
5.3.4 Izboljšanje na socialnem področju 
Številne študije so pokazale, da interakcija med ţivalmi in ljudmi zmanjša tesnobo, 
osamljenost in okrepi socialno vključenost (Walsh, 2009) ter socialno komunikacijo tudi 
pri osebah z MAS (Ward et al., 2013). Vpliv TPK na izboljšanje na socialnem področju s 
pogostejšo komunikacijo in večjo sprejetostjo v druţbi so zaznali tudi INT. 1, INT. 3 in 
INT. 5., kar opišejo: »Ja lahko bi rekla, da se več pogovarjam, se tut s konji pogovarjam. 
Pa lažje se menim z ostalimi, ko sem zraven konja.« (INT. 3). »Tu se fajn počutim, pa pol 
lahk velik govorim s konji in z ostalimi tukaj.« (INT. 5). INT. 1 pa nam je zaupal svojo 
izkušnjo: »… če jst ne bi h konjem hodila, prvič ne bi zgubila tega straha pred samoto, 
pred tem da nisem sprejeta.« Tudi Tan in Simmonds (2017) poudarjata, da prisotnost ţivali 
oz. konja izboljša sprejetost posameznika v druţbi in zniţuje stigmo do bolezni. 
5.3.5 Doprinos TPK k vsakodnevnim aktivnostim 
Delovna terapija omogoča uporabnikom, da se ponovno vključujejo v vsakodnevne 
aktivnosti/okupacije, ki so zanje smiselne in namenske (AOTA, 2014). Predhodno opisane 
27 
pridobitve TPK za intervjuvance v veliki meri vplivajo na njihovo samostojnejše in 
učinkovitejše izvajanje osnovnih (v nadaljevanju ODA) ter širših (v nadaljevanju ŠDA) 
dnevnih aktivnosti, na motiviranost za izvajanje vsakodnevnih aktivnosti, hkrati pa se 
vključujejo v več aktivnosti. 
Heffernan (2016) zatrjuje, da TPK izboljša izvedbo ODA, kot je oblačenje/slačenje, 
hranjenje/pitje pa tudi ŠDA, področja produktivnosti, prostega časa in sodelovanja v 
druţbi. INT. 1, INT. 2, INT. 3 in INT. 4 opisujejo samostojnejše in učinkovitejše izvajanje 
ODA in ŠDA tako: »Doma po stanovanju sem precej samostojna zahvaljujoč moji volji in 
konjem. Predno sem začela hodit na konje, nisem mogla sama na wc v študenta, zdej lahka 
grem. Fajn je, ko sm dobla moč od terapij, npr. v študentu se prestavim sama, tut v posteljo 
… Moj velik napredek je zdej to, da stopim na nogo in nardim par korakov ane, je to v vlki 
meri od samih terapij s konjem.« (INT. 1). INT. 2, INT. 3 in INT. 4 poudarijo pozitiven 
učinek TPK na hojo: »Tak da mi konji pomagajo pri hoji, da me tak ni strah po 
stopnicah.« (INT. 2). »Zdej ko sedim pa hodim, se lepše držim, kr smo to vadli na konju pa 
mi gre.« (INT. 3). »Pri hoji mi pomaga. Po stopnicah se mi zdi, da kdaj lažje dvignem 
nogo ko pa prej.« (INT. 4). Heffernan (2016) tudi ugotavlja, da se z negovanjem in skrbjo 
za konje uporabniki osebnostno razvijajo, postajajo odgovorni in pridobivajo nove veščine, 
ki jih prenesejo na vsakodnevne aktivnosti v domačem okolju. INT. 3 je to tudi sam 
izkusil: »Tak ko je treba konje očistit pa vse to, morm jst vse tut to sama pr seb zrihtat 
itak.« 
Taylor in sodelavci (2009) so v raziskavi ugotovili pomembno izboljšanje motivacije otrok 
z MAS med samo TPK in v domačem okolju. INT. 1 je svojo motiviranost za izvajanje 
raznih vsakodnevnih aktivnosti opisal tako: »Pa motivirana sem potem, ko grem domov, 
pri telovadbi doma pa tudi za faks, za faks še najbolj, pa tudi še za vse druge stvari. Če ne 
bi blo terapij, tut v svojega dela ne bi vložla, ker ne bi mela motivacije.« INT. 2 pa pove: 
»Pokle še grem včasih na košarko al pa neki delam, ker mam energijo pa sem vesel.« 
Heffernan (2016) še omenja, da starši kot pozitivno posledico udeleţevanja TPK navajajo 
večje zanimanje njihovih otrok za vključevanje v druge aktivnosti. Tudi naši intervjuvanci 
se zaradi TPK vključujejo v več aktivnosti: »Recimo jst sem si že kr dolgo nazaj sama 
palačinke spekla v študentu in mi terapije pomagajo.« (INT. 1). »… lahko pomagam doma, 
bratu zunej, kosiva skup, grabim, mi pusti, ko sem močen. Pa mami v kuhni … včasih mizo 
pripravim, včasih pomagam tudi sekati kaki krompir, ga olupim.« (INT. 2). »… pol še 
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grem doma na kolo. Je treba še kaj narditi.« (INT. 4). »Pol pa lahko tut pomagam doma. 
Zuni pa not pometam, likam al pa kej nosim, ko mi reče mami za kosilo.« (INT. 5). 
5.4 Podpore in ovire pri TPK 
V zadnji kategoriji smo prepoznali različne podpore in ovire, ki intervjuvance spodbujajo 
ali zavirajo pri TPK. Hauge s sodelavci (2014) opisuje konja kot spodbujevalca socialnih 
podpor. 
5.4.1 Podpore 
Intervjuvance pri TPK podpira druţina, KK in zaposleni pri TPK, uporabniki TPK ter 
zaposleni in prijatelji iz VDC. Na vprašanje, kaj ali kdo jih podpira pri TPK, so vsi 
intervjuvanci najprej odgovorili, da druţina. »Naši, ati pa mami, nista tok za konje, hvala 
bogu me podpirata.« (INT. 1). »Vedno me mami pripelje, pa me gleda, tam sedi na klopci. 
Včasih pride tut ata.« (INT. 5). Podobno so Jaarsma in sodelavci (2014) v svoji raziskavi 
ugotovili, da osebe s PP pri izvajanju aktivnosti najbolj spodbujajo druţina, partner ali 
otrok, ki predvsem nudijo emocionalno podporo. Druţina lahko tudi zagotavlja ekonomsko 
podporo, kar je omenil INT. 4: »Mama plačuje pa ji ni problem.« 
Vsi intervjuvanci pomembno podporo vidijo tudi v klubu oz. zaposlenih pri TPK. INT. 5 je 
povedal: »Pa tu so vsi tak fajni, vedno me pohvalijo, kak mi gre fajn.« Hauge in sodelavci 
(2014) menijo, da podpora vseh sodelujočih v TPK pomembno vpliva na uporabnikovo 
zadovoljstvo in napredek. Kot podporni dejavnik INT. 1 in INT. 4 omenjata še dostop do 
KK, ki je omogočen tudi osebam z invalidskim vozičkom. »… do kluba se lahko pripeljem 
do maneže, majo dovoz … in potem je čisto dostopno, tudi na konja ni nobenih problemov 
…« (INT. 1). »Fajn je, da lahko kljub težavam z nogami, grem na konja, da mamo to tu v 
Rogatcu.« (INT. 4). 
INT. 4 podpirajo ostali uporabniki TPK v KK Strmol, kar pomeni tudi, da s TPK širi 
socialno mreţo. TPK, ki se izvaja v skupini, zahteva sodelovanje in komunikacijo med 
uporabniki ter omogoča širjenje socialne mreţe in krepitev socialno-interakcijskih 
spretnosti (Hauge et al., 2014). 
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INT. 3 in INT. 5 kot podporo navajata še zaposlene in prijatelje iz VDC: »… pa pol povem 
še prijatelcam iz VDC-ja, me spodbujajo.« (INT. 5). Jaarsma s sodelavci (2014) meni, da 
podpora prijateljev motivira posameznika k nadaljevanju izvajanja ţelenega športa. 
5.4.2 Ovire 
Intervjuvanci večjih ovir pri TPK ne navajajo, omenijo le pomanjkanje časa in 
vsakodnevne obveznosti staršev. Jaarsma in sodelavci (2014) so na podlagi svoje raziskave 
ugotovili, da več kot tretjina para športnikov ne zazna ovir pri športnem udejstvovanju. V 
naši raziskavi INT. 2 ni navedel nobene ovire. 
Kot oviro za vključevanje v TPK INT. 1, INT. 3 in INT. 5 opisujejo pomanjkanje časa njih 
samih ali staršev. »Časovna stiska seveda, ker sem čez teden v Ljubljani, če je vse prav.« 
(INT. 1). »Ko mami nima tolk časa, pa me ne more pripelat …« (INT. 5). INT. 3 in INT. 4 
še omenita vsakodnevne obveznosti staršev: »… če ma oči kako delo ...« (INT. 3). V 
predhodno omenjeni raziskavi so tudi para športniki kot oviri našteli pomanjkanje časa ter 
zaposlenost z drugimi dejavnostmi (Jaarsma et al., 2014). 
Govender s sodelavci (2016) trdi, da med ovire pri vključevanju v TPK spada tudi visok 
strošek za uporabnike ali njegovo druţino. Vendar v naši raziskavi nihče od intervjuvancev 
tega ni omenil. INT. 1 je celo dejal: »Ampak finančno pa moram zaenkrat potrkat, so 
terapije dostopne …« 
 
Treba je še opozoriti na določene prednosti in pomanjkljivosti naše kvalitativne raziskave. 
V prihodnje bi lahko v raziskavo vključili tudi uporabnike TPK iz drugih KK, centrov ali 
zavodov ter pridobljene rezultate med seboj primerjali oz. jih zdruţili. Z večjim vzorcem v 
raziskavi bi zagotovili večjo objektivnost in veljavnost. Odgovori intervjuvancev 
predstavljajo njihovo subjektivno razmišljanje, ker je glede na naša zastavljena 
raziskovalna vprašanja teţje objektivno pojasniti. Pomanjkljivost je tudi to, da je avtorica 
diplomskega dela hkrati članica KK Strmol, kar je lahko privedlo k raziskovalčevi 
(ne)pristranskosti pri izvedbi raziskave, predvsem intervjujev. 
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Kot prednost bi navedli izvajanje intervjuja v znanem okolju intervjuvancev, kar je 
vplivalo na njihovo sproščenost in boljšo komunikativnost. V Sloveniji je zelo malo 
raziskav o TPK, zato menimo, da je naša raziskava lahko v pomoč strokovnemu osebju, 
vodjem in terapevtom TPK, med katerimi so tudi delovni terapevti, vodičem konja ter KK 
in ostalim ponudnikom TPK. 
Avtorica raziskave je članica KK Strmol, kjer pomaga pri pripravi in vodenju konja med 
TPK in pri tem opaţa zadovoljstvo ter pozitivne učinke pri udeleţencih. Ţelela bi, da TPK 





V diplomskem delu smo ugotovili, da se udeleţenci raziskave pri TPK prijetno počutijo in 
zaznavajo ugodne učinke udeleţevanja TPK, kar pozitivno vpliva na njihovo opravljanje 
vsakodnevnih aktivnosti. Konji so njihove najljubše ţivali, zato imajo ţeljo preţivljati čas 
z njimi ter se naučiti jahanja. Med negovanjem, boţanjem, hranjenjem, sedlanjem, 
jahanjem in izvajanjem aktivnosti na konju občutijo ugodje, sproščenost, se smejijo in 
odmislijo vsakodnevne skrbi. Doţivljajo veselje, zadovoljstvo ter so bolj motivirani tudi za 
izvajanje drugih aktivnosti. Konja opisujejo kot prijatelja, učitelja, terapevta in motivatorja 
ter menijo, da je TPK njihova pomembna fizična aktivnost in celo okupacija. Udeleţenci 
opazijo pozitivne učinke na fizičnem področju, in sicer izboljšanje motoričnih spretnosti, 
drţe, ravnoteţja, povečanje in pridobivanje mišične moči, telesne vzdrţljivosti, zniţanje 
povišanega mišičnega tonusa in izboljšanje senzibilitete. TPK tudi vpliva na njihovo 
psihološko delovanje, saj se bolj zavedajo in zaupajo v svoje sposobnosti, so samozavestni, 
bolje razpoloţeni in pozorni. Prav tako prispeva k izboljšanju na socialnem področju, saj 
pogosteje komunicirajo ter občutijo večjo sprejetost v druţbi. Vse naštete pridobitve jim 
omogočajo samostojnejše in učinkovitejše izvajanje ODA in ŠDA, motiviranost za 
izvajanje vsakodnevnih aktivnosti ter vključevanje v več aktivnosti. K vključevanju v TPK 
jih podpira in spodbujajo druţina, zaposleni pri TPK in širše okolje, saj opazijo pozitivne 
učinke TPK na udeleţence. Posebnih ovir za vključevanje v TPK, razen pomanjkanja časa, 
nismo zaznali. 
Delovni terapevti predstavljajo čedalje bolj pomembno vlogo v TPK oz. v 
delovnoterapevtski obravnavi s pomočjo konja. Ob konju ohranjajo, krepijo in/ali 
izboljšajo uporabnikove motorične, procesne in socialno-interakcijske spretnosti ter 
spodbujajo posameznikovo izvedbo aktivnosti, izvajanje vlog, vključevanje v okolje in 
posledično zvišujejo kakovost ţivljenja. Delovnoterapevtsko obravnavo s pomočjo konja je 
treba obravnavati in promovirati kot eno izmed potencialnih oblik terapije in prostočasne 
aktivnosti za uporabnike. V Sloveniji je smiselno to področje bolje raziskati, izvesti 
kakovostne študije, nuditi strokovna izobraţevanja in prenesti znanje v prakso ter tako 
tovrstno obravnavo omogočiti več uporabnikom.   
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8.1 Prošnja za opravljanje raziskave                                           
                  Rogaška Slatina, 17. 6. 2020 
 
Prošnja za opravljanje raziskave v sklopu diplomskega dela  
Sem Anka Kregar, študentka 3. letnika študijskega programa Delovna terapija na 
Zdravstveni fakulteti Univerze v Ljubljani. Kot članica Konjeniškega kluba Strmol, kjer 
pomagam pri pripravi in vodenju konja med terapijo, opaţam zadovoljstvo in pozitivne 
učinke pri udeleţencih. Ţelela bi, da terapije s pomočjo konja v Sloveniji postanejo bolj 
prepoznavne in dostopne ter pogosteje uporabljene tudi v delovni terapiji. Zato sem se pod 
mentorstvom viš. pred. dr. Alenke Oven odločila napisati diplomsko delo z naslovom 
Terapija s pomočjo konja - izkušnje in doţivljanje uporabnikov. 
V sodobni druţbi ţivali predstavljajo pomembno vlogo v ţivljenju posameznika. Zaradi 
pozitivnih vplivov se uporabljajo tudi v terapevtske namene. Terapija s pomočjo konja 
omogoča edinstveno priloţnost za motorično, kognitivno in socialno učenje. Druţenje s 
konji doprinese k sproščenemu vzdušju, občutku veselja, ugodja in varnosti ter posledično 
poveča kakovost ţivljenja posameznika.  
Namen diplomskega dela je raziskati, kako udeleţenci doţivljajo tovrstno terapijo, kako 
nanje vpliva, pri čem jim pomaga in kako se učinki odraţajo v njihovem vsakodnevnem 
ţivljenju.  
V raziskavi v okviru svojega diplomskega dela bi ţelela od meseca julija dalje izvesti 
poglobljene intervjuje s petimi udeleţenci terapij s pomočjo konja v vašem 
konjeniškem klubu, zato prosim za vaše dovoljenje. V intervjuju, ki bo potekal 
pribliţno 45 minut, me bo zanimalo mnenje, misli, občutki o terapiji s pomočjo konja s 
strani udeleţencev. 
Sodelovanje v intervjuju je v celoti prostovoljno in ga lahko udeleţenec kadarkoli prekine 
brez posledic ali odgovornosti. Pred začetkom intervjuja bo vsak udeleţenec naprošen za 
podpis soglasja za sodelovanje v raziskavi. Intervju bom zvočno snemala, ob koncu 
raziskave pa bom pogovor zapisala in posnetek nato uničila. Rezultati intervjujev bodo 
uporabljeni izključno za raziskovalne in izobraţevalne namene, pri tem bom upoštevala 
etična načela (zaupnost podatkov, neprepoznavnost sodelujočih). 
V primeru vprašanj ali nejasnosti sem dosegljiva na telefonski številki ali po elektronski 
pošti. 
V upanju, da moji prošnji ugodite, vas lepo pozdravlja! 
Anka Kregar 
 
8.2 Povabilo k raziskavi  
                                                
Rogaška Slatina, 22. 6. 2020 
 
Povabilo k sodelovanju v intervjuju 
Sem Anka Kregar, študentka 3. letnika študijskega programa Delovna terapija na 
Zdravstveni fakulteti Univerze v Ljubljani. Kot članica Konjeniškega kluba Strmol, kjer 
pomagam pri pripravi in vodenju konja med terapijo, opaţam zadovoljstvo in pozitivne 
učinke pri udeleţencih. Zato sem se pod mentorstvom viš. pred. dr. Alenke Oven odločila 
napisati diplomsko delo z naslovom Terapija s pomočjo konja - izkušnje in doţivljanje 
uporabnikov.  
Namen diplomskega dela je raziskati, kako udeleţenci doţivljajo tovrstno terapijo, kako 
nanje vpliva, pri čem jim pomaga in kako se učinki odraţajo v njihovem vsakodnevnem 
ţivljenju.  
Prosim vas za pomoč pri zbiranju podatkov. Ker se tudi vi udeleţujete terapij s pomočjo 
konja, vas ţelim povabiti k sodelovanju v pogovoru (intervjuju), ki bo potekal 
pribliţno 45 minut. V intervjuju se bova pogovarjala o vašem mnenju, mislih, občutkih o 
terapiji s pomočjo konja. 
Vaše sodelovanje v intervjuju je prostovoljno in ga lahko kadarkoli prekinete brez posledic 
ali odgovornosti, zanj pa ne prejmete nadomestila. Pred začetkom intervjuja boste 
naprošeni za podpis soglasja za sodelovanje v raziskavi. Intervju bom zvočno snemala, ob 
koncu raziskave pa bom pogovor zapisala in posnetek nato uničila. Rezultati intervjujev 
bodo uporabljeni izključno za raziskovalne in izobraţevalne namene, pri tem bom 
upoštevala etična načela (zaupnost podatkov, neprepoznavnost sodelujočih). 
V kolikor ste pripravljeni sodelovati, vas prosim, da mi to sporočite na telefonsko številko 
ali po elektronski pošti, da se dogovorimo za termin in lokacijo (predvidoma v KK Strmol) 
pogovora. 
V primeru vprašanj ali nejasnosti sem dosegljiva na telefonski številki ali po elektronski 
pošti. 
 
Veselim se našega sodelovanja in vas lepo pozdravljam! 
Anka Kregar 
 
8.3 Izjava o soglasju 
 
Izjava o soglasju za prostovoljno sodelovanje pri raziskavi v sklopu 




Diplomsko delo študentke delovne terapije Anke Kregar nastaja pod mentorstvom viš. 
pred. dr. Alenke Oven. 
Prosimo, da pred podpisom besedilo izjave o soglasju natančno preberete.  
 
 _____________________________________ s podpisom potrjujem, da:  
(ime in priimek)       
 sem izjavo prebral(a),  
 sem dobil(a) priloţnost zastaviti vprašanja v zvezi z raziskavo, 
 sem seznanjen(a) s temo diplomskega dela in namenom raziskave, ki sta navedena 
v povabilu k sodelovanju,  
 sem imel(a) na voljo dovolj časa, da premislim o prostovoljnem sodelovanju pri 
omenjeni raziskavi, 
 sem se za sodelovanje pri raziskavi odločil(a) prostovoljno, 
 sem seznanjen(a), da za sodelovanje ne prejmem nadomestila, 
 je moje sodelovanje veljavno izključno za omenjeno delo/raziskavo, 
 dovoljujem zvočno snemanje intervjuja,  
 sem seznanjen(a), da bo posnetek po izvedbi prepisa uničen,  
 dovoljujem javno navedbo citatov, 
 se strinjam z uporabo in javno objavo rezultatov za raziskovalne in izobraţevalne 
namene pod pogojem, da bo to storjeno po etičnih načelih in v skladu z Zakonom o 
varstvu osebnih podatkov, 
 imam pravico, da lahko sodelovanje v raziskavi kadarkoli prekinem brez posledic 
ali odgovornosti. 
 
Kraj in datum:_______________________  Podpis: _________________________ 
 
8.4 Vodilo za intervju 
1) Prosim, povejte mi čim več o sebi oz. se predstavite (starost, kraj bivanja, 
diagnoza/motnja, izobrazba, zaposlitev, ţivljenjske vloge, hobiji). 
 
2) Vključeni ste v TPK. Prosim, povejte kaj več o tem (prvo srečanje, razlogi za 
udeleţbo, stik s konjem). 
 
3) Prosim, opišite, kako poteka vaša TPK (od prihoda v klub do zaključka terapije)?  
 
4) Kako se počutite, kakšne občutke doţivljate pri TPK? 
 
5) Ali opazite kakšne spremembe na fizičnem (gibalnem), socialnem in duševnem 
(splošno počutje) področju, ki bi lahko bile posledice vključenosti v TPK?  
 
6) Ali menite, da TPK vpliva na vaše izvajanje vsakodnevnih aktivnosti, in če, kako?  
 
7) Ali poleg TPK obiskujete še kakšne druge terapije in ali opazite kakšno razliko 
med TPK ter ostalimi terapijami? 
 
8) Bi še ţeleli kaj dodati?  
 
 
